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第 1章緒 吉
一過性肺浸潤は 1926年 FassbenderCl)が始めて
記述したものであるが，之に次いで Lo但 er(2)C3)は
好酸球増加を伴う一過性肺浸潤を報告し，結核菌侵
入Iζ依る肺組織の過敏症によるものと解し， Leitner 
仰は剖検例より結核性の高アレJレギー状態の際に起
った早期浸潤或は周局炎であると考え，両氏共結核
性因子を重要視した。然、るに Kellner(5)C6)は肺炎叉
は気管支肺炎の遺残像と考え或は肺炎の異型で，ク
ルップ性肺炎とは別の非特異性肺炎であると云い， 
Boytink(7)も同様な見解を述べている。叉諸種のア
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レルゲンに依るアレルギーを病因とする考えも多
く， El1is & Mc. Kinglay(8)はズノレファミンに依る
アレルギー性肺炎を， Lり血er(9)は性ホルモンの溶媒
に用いた油剤l乙依り好酸球増多を伴った一過性肺浸
潤を認め， EngelC10)は花粉の吸入lζ依る症例を報告
し， ZdanskyCll)は気管支瑞息と密接な関係がある
と認めている。叉姻虫の幼虫が肺循環の際惹起する
と， Koino(12)は自己実験に依り確認し， Bauman(13) 
は追認して報告している。姻虫以外I"C.Berk(14)は糞
線虫， Miller(15)は鞭虫を原因とし，田中(16)は一種
のダニの肺内寄生l乙依って起ったと発表している。
一方一過性肺浸潤とは別f(Reiman(17) (1938年)
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が AtypicalPneumonia IL就いて報告して以来，
Smiley(18)，Longcopeく19)等が種々の知見を発表し
ているが， 1942年それ等を総括してアメリカの
Comission on Acute Respiratory Diseases(20)は
Primary -Atypical Pnumonia，etiology unknown 
(以下 P.A.P.と略〉と命名した。その後 Peter. 
の患者血清中にP.A.P.依り~ζTurner(22) 1)，son (2
は寒冷凝集素の存在が認められ， P.A.P.の病原体
並びに特異的な反応が確立されていない現在では，
寒冷凝集反応が決定的な意義を有するものであると
云はれている。
我が国でも大平〈23〉，堀田(24)等多数の報告がある
が，駒野(25)は P.A.P.が一過性肺浸潤と類似して
いるのに注目し，両者を比較検討した結果，本肺浸
潤の大部分は P.A.P.であらうと想定し，佐野(26)
も同様に推定した報告をしている。
他方酒寄(27)は本肺浸潤を血清反応l乙依り陽性群
と陰性群応分類して血液像を追及し，又河辺倒〉，藤
森(29)はレ線陰影の性状を 2乃至3群に分け，臨床像
と比較観察して述べている。一方藤田(30)は血清蛋
白分屑像を測定して寒冷凝集反応との関係を追及し
て， r-Glb.及び s-Glb.と寒冷凝集価との聞に有意
な相関々係を認め，結核性浸潤との差異を指摘して
いる。 
著者は国立千葉病院に於て，本肺浸潤の疫学的観 
察をすると共f"c.，寒冷凝集反応により，陽性を呈す 
る一過性肺浸潤と陰性を呈する一過性肺浸潤K分類
し，その臨床像，レ線像並びK諸検査成績を比較検
討し，次の知見を得た。
第 2章検査対象並びに検査方法
第 1節検査対象
本観察の検査対象は国立千葉病院内科(一部小児
科を含む)f"c.来院せる外来及び入院患者より検出せ
る83例であり，観察期間は 1955年 5月より 1958年 
9月に至る 3年 5カ月間である。
尚一過性肺浸潤とは感冒様臨床症状を伴い，又は
軽度か全く伴うことなく，胸部レ線所見に突然陰影
が出現し，短期間の中l乙何らの痕跡を残さず速かに
消失する肺浸潤を云い，陰影の持続期間は 5週以内
とし，臨床的にも全く治癒せしものを対象とした。
第2節検査方法
胸部レ線写真に浸潤陰影を認めた時は，頻回l乙レ
線検査を施行して経過を追究し，同時lζ赤血球寒冷 
凝集反応を逐週的に検査して，その成績に依り陽性 i
群と陰性群l乙分類し，各群lと就いて略疾，血液，肝 
機能，血清蛋白量及び分屑像その他諸検査を適宜実
施した。又疫学的並びに臨床的観察をすると共に予 
後を追及した。 
i) 赤血球寒冷凝集反応(以下寒冷凝集反応と略〉
ヤング氏法制〉に依り，寒冷凝集価 32倍以上又は
経過中4倍以上の上昇を示す場合を陽性とした。 
i) 赤沈値
ウエスタグレーン氏法で 1時間値を測定した。 
ii) 肝機能検査
イ)BSP試験 (5mg/kg，45分値)， ロ〉グロス
氏血清反応(原注)，ハ)血清コバルト反応(井上，
雲氏法入ニ)尿ウロビリノーゲン反応 (Lepehne
法)。 
iv) 血清蛋白量及び分屑像
血清蛋白量は目立血清蛋白計で測定し，正常値は
健康人 18 名の検査成績に基いて 6.9~8.2 g / dlとし
?こ。
血清蛋白分屑像は吉川斎藤氏法(32)で測定し，正常
値は健康人 18名の検査成績を判定基準とした。即
ち A/G 比は1. 13~ 1. 66，アルブミン(以下 Alb. と
略)は 3.80~4.77 g/dl，グロプリン(以下 Glb.と
略〉は 2.63~3.61 g/dl ， α-Glb. は 0.62~O.96 g/dl， 
ß-Glb. は 0.62~0.99 g/dl， 子Glb.は1.12--1.89g/ 
dlである。
v) 胸部レ線検査
イ〉単純撮影，ロ〉側面撮影，ハ)断層撮影，ニ〉
拡大撮影，自己バイアス現象を応用せる徴小焦点管
球を使用して直接2倍拡大撮影を行った。
第3章検査成績
第 1節疫学的観察
第 1項発見率，性53iJ，年令別分布 
3年5カ月の観察期聞に於ける一般外来患者総数
18，485名，その中の急性気道感染性疾患 3，816名の 
中から本肺浸潤を 83名検出し，一般外来患者総数
並びに急性気道感染症患者総数に対する発見率は夫
々 0.45%，2.18%で、あった。性別を見ると男性 48
例，女性 35例で僅かに男性に多く，年令別では 10
才以下5例， 11--20才 14例， 21--30才 31例， 31--
40才 14例， 41--50才9例， 51----60才6例， 61才以
上4例で， 20才代が最も多く観察された。v
第 2項季節的発生状況並びK発生頻度
患者は 1年を通じて散発的に発生しているが，比
較的多い月は 1955年 12月， 1956年 1，2，7，8，9， 
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月，12，1，10 月，5，4，2，1年1957
で， 3~6 例を認め，叉月別の外来患者並びK急性気 
1958年 3，9月例で， 32倍以上の陽性を示すものが 52例で，更に
16倍以下で経過中 4倍以上の有意義な上昇を示し
道感染症患者lζ対する発生頻度も上述の月が高率を た症例は 4例で，之を加えると 56例 C67.5%)が揚
示し，夫々 0.59~1.31% ， 2.67~6.45% であった。 性であった。即ち寒冷凝集反応の成績に依り陽性群
第 3項寒冷凝集反応成績による分類 と陰性群に分類すれば，前者は 56例で，後者は 27
一過性肺浸潤 83例中，寒冷凝集価 4倍以下 15例であった。
例，7倍が16例，9倍が8
例，3倍が256例，13倍が128 例，21が
例，13倍が32 64倍 これら症例の細部を表示すると表 1の如くであ例， 
る。 2倍が512
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第 2節寒冷袈集反応陽性群の臨尿像
第 lJ頁臨床症状 自覚症状は咳敗，曙疾，発熱，頭痛，全身倦怠，食
発病には漸進性と突発性の 2通りがあり， 56例中 慾不振などが主な症状で，乙の中咳取は 96.4%K認
何等かの症状を有するもの 5例中，前者は 37例 められ，初期には軽く乾性で‘あるが，漸次烈しくな
•• 
•• 
•••••• • 
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り E客~を伴うものが多かった。 78.2% に認めちれた
塔疾は始め奨液性粘液性なるも，次第に粘液膿性Iζ
移行し，特lζ血疾が 14.5% f乙見られたが殆んど 1~ 
2回程度であった。発熱は 47例 (85.5%) fL:認めら
れ， この中 370C代 13例， 380C代 20例， 390C代 11
例， 400C以上2例で，熱型は弛張熱が多く見られ， 
10日以内に 85%が消散した。その他頭痛41.8%，
盗汗34.5%，食慾不振 30.9%，全身倦怠 27.3% fL:認
められた。
臨床症状を全く無症状のもの (a群)， 380Cの発熱
も 1~2 日で下り，微熱叉は何等かの症状を有する
もの (b群)， 380C以上の発熱を伴い感冒様症状著
明なもの (c群)の 3群に分類すれば， a群は 1例
(1.8%)，b群は 25例 (44.6%)，c群は 30例 (56.6
%)であっ?こ。
|臨床症状と寒冷凝集価の関係は表 2の如く臨床症
状が強い程，寒冷凝集価が高値を示す傾向が認めら
れ?こ。
表 2. 臨床症状と寒冷凝集価の関係 
0:陰性群， e:陽性群 
不明 1例で，陽性例の中には陽転例が 6例に認めら
れた。 
i) ワッセルマン氏反応
検査せる 46例の中， 2例が強陽性l乙現われ，乙の
中 1例(症例 No.67)は梅毒l乙擢患しており，他の 
1例(症例 No.30)は 13病日に強陽性を示すも特
殊な治療を行わず， 20病日比弱陽性lζ変り， 25病日
以後は陰性化し， レ線陰影の変化と略々並行して変
動した。 
ii) 略疾
曙疾中の結核菌の塗抹培養成績は全例陰性であ
り，細菌学的検索に依り，葡萄状球菌9例，連鎖状
球菌2例を認むるも，肺炎菌は検出し得ず，叉特異 
な細胞も検索し得なかった。
iv) 血液像
イ) 血色素量並に赤血球数
初診時lと於ける血色素量は 26例中 1例が減少し，
赤血球数は 27例中 5例が軽度の貧血を呈し， 1例l乙
中等度の貧血が認められた。
ロ〉 白血球数並びに百分率
初診時fL56例l乙就いて算定した白血球数は最少 
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理学的所見 
3，200，最高 14，500で， 5，000以下の減少は 7例 (12.5
%)， 8，100以上の増多は 27例 (48.2%)で，正常が 
22例 (39.3%)であった。百分率は好中球の増多が 
47.1%，減少が 7.8%で，淋巴球は増多が 25.5%，減
少が 45.1%であり，好酸球は 25.5% fと増多を認め
たが，寄生虫とは無関係であった。 
v) 赤沈値 
56例に就いて測定した成績は表3の如く， 10mm
以下の正常値を示すのは1.8%のみであるのに， 11
表3. 赤沈値 (1時間値)
11例(19.6%)は無所見で，有所見 45例 (80.4%)
の中呼吸音異常 17例，乾性湿性羅音は夫々 16例， 
14例に聴取された。
第 2項臨床検査成績 
i) ツベルクリン反応 
陽性 群 陰 性 群 
}怠¥ % % 
1~10 1 1.8 6 25.0 
11~20 4 7.1 6 25.0 
21~30 6 10.7 4 16.7 
31~40 12 21.4 4 16.7 
41~50 7 12.5 1 4.1 
51~60 7 12.5 3 12.5 
61~70 8 14.3 
71~80 6 10.7 
81~90 2 3.6 
91~ 3 5.4 
56例の中，陽性 46例，疑陽性3例，陰性6例， 
噌ヮ “  ー噌丹Fhu O iAU AU a ι E - -AU AU計 
• 
• • 
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表 4. 寒冷凝集価と赤沈値の関係
!"/2.~ 
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制家主管ふ
mm以上の促進は 98.2%の大多数iζ認められ，この
中軽度の促進は 17.8%，中等度の促進は 33.9%，高
度の促進は 46.5%であった。赤沈値の消長を観察す
れば，大多数は時日の経過と共に次第に軽減し，多
くは 1~3 週で正常値か正常値近くに好転した。
赤沈値と寒冷凝集価の関係
表 41と示す如く寒冷凝集価の低値の場合にも赤沈
値が柏々促進しているものもあるが，高値になるに
従って赤沈値の促進が見られ，両者聞に正の相関々
係が認められた。 
vi) インフJレエンザ赤血球凝集抑試験成績
検査せる 17例に有意の上昇を認めなかった。 
vii) 肝機能検査成績
16例lζ就いて陰影発見時と消失時の 2回， 4種の
肝機検査を行った。
イ) B.S. P.試験
陰影発見時比軽度の障害を示したものは 3例 
(18.8%)であるが，陰影消失時には， 2例が臨床像
の好転と共K軽快し，他の 1例は尚軽度の障碍が残
存していた。
ロ)グロス代血清反応
4例 (25%)が陽性を示し，乙の中 2例が中等度
の陽性を呈したが，陰影消失時には 3例が好転した。
ハ〉血清コバルト反応
右側反応を示したものは 2例 (12.5%)で，左側
反応を示したものは 1例 (6.2%)であるが，陰影消
失時には 2例は好転し，右側反応を示した 1例が変
イ七を認めなかった。
ニ) 尿ウロビリノーゲ反応 
7例 (43.7%)が陽性でこの中3例は 2倍稀釈尿， 
2例は 4倍稀釈尿で陽性を示したが，陰影消失時l乙 
5例が好転し，尚陽性を呈するのは 2例で，この中 
1例が2倍稀釈尿で陽性であった。以上4種目の肝
機成績を観察すれば， 2種目の陽性は 1例， 3種目
以上の陽性は 3例であるが，陰影消失時lζ3例が好 
転し， 1例には 4種目'の陽性が残存していた。この
症例は欝血性心不全に本肺浸潤の併発せるものであ
った。
viii) 血清蛋白量及び蛋白分屑像〔表 5(1)J 
血清蛋白量は 36例中， 3例が減少し， 6例が増加
を示し， 27例が正常であった。
血清蛋白分屑像は 21例に就いて検査し， 3例は経
過を追って観察した。 
AjG比は 95.2%が低下を示し， 3例の経過を見る
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表 5. (1)血清蛋白分屑像(陽性群) 表 6. A/G比と寒冷凝集価の関係
80 
47 
54 
69 
6 
84 
36 
92 
79 
49 
@…陽性群， 0…陰性群症 血蛋 Globulin 
例番
号
症 例 白 
清量 
A/G Al 
g/dl 
Gl 
g/dl 
αGIYG11GI 
g/dljg/dljg/dl 
25 
29 
30 
35 
36 
37 
、ー 
38 
41 
42 
45 
48 
53 
56 
60 
62 
63 
67 
71 
72 
75 
77 
。。。。。。。。。。。。
。。。 
遠
宮
藤
増0 (10病日〉 
(27病日〉 
重 。 
朝0(8病日) 
(22病日〉 
海 。 
中O府(6病日) 
(25病日〉 
東
思
滝
中
育
豊
青
松
者ιiゴJ 
金
板
大
河 。沢 
7.8 
7.8 
7.8
7.8 
7.8 
7.6 
7.0 
7.0 
8.2
8.0 
8.0 
8.2 
7.4 
8.4 
7.6 
7.2 
8.4 
7.6 
7.0 
7.8 
7.6 
6.2 
8.0 
7.2 
0.87 
1.03 
0.85 
1.08 
0.88 
0.98 
1.03 
1.08 
0.95 
1.01 
0.79 
0.79 
0.68 
1.19 
0.83 
1.10 
0.98 
0.87 
1.04 
0.66 
0.82 
0.99 
1.01 
0.96 
3.63 
3.96 
3.59 
4.05 
3.65 
3.76 
3.55 
3.68 
4.00 
4.03 
3.55 
3.62 
3.01 
4.58 
3.44 
3.77 
4.15 
3.53 
3.57 
3.09 
3.42 
3.09 
4.02 
3.52 
4.17 
3.84 
4.21 
3.75 
4.15 
3.84 
3.45 
3.32 
4.20 
3.97 
4.45 
4.58 
4.39 
3.82 
4.16 
3.43 
4.25 
4.07 
3.43 
4.71 
4.18 
3.11 
3.98 
3.68 
1.02 
1.09 
1.28 
1.54 
1.05 
0.85 
1.03 
0.91 
1.01 
1.18 
1.05 
1.06 
1.02 
1.03 
1.03 
1.08 
1.22 
1.11 
0.87 
1.20 
1.16 
0.83 
0.96 
0.91 
0.96 2.19 
0.95 1.
0.91 2.02 
0.74 1.
0.82 2.28 
0.84 2.15 
0.88 1.
0.72 1.
0.96 2.23 
0.88 1.91 
1.01 2.39 
1.06 2.4
1.03 2.34 
0.95 1.
0.99 2.14 
0.99 1.
1.11 1.
1.05 1.91 
0.77 1.
1.15 2.36 
0.97 2.05 
0.79 1.
0.93 2.09 
0.87 1.
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と 10 病日頃は1.01~1.08 であるが， 3病週後は 3例
中2例は 0.79，0.88と檎々著明l乙低下をした。 AjG
比と寒冷凝集価の関係は表 6の如く，寒冷凝集価の
上昇lζ伴って A/G比の低下の傾向が観察された。 
Alb.は 76.2%が減少し， 23.8%が正常値を示し
た。発病初期には 3例中 2例は正常値で， 1例lζ軽
度の減少を認、むるも， 3病週後には減少を示した 1
例が梢々増加し，他の 2例は減少した。 
Glb.は80.9%が増加し， 19.1%が正常値を示し表 5. (2)血清蛋白分屑像(陰性群)
90 
た。 Glb.の中， α-Glb.は23.8%が正常値で， 76.2 
血蛋 Globulin 
名 lJU山;:jZJ13;%が増加を示し， 3例の経過観察に依れば，発病早期には稿、々増加しているが， 3病週後には減少し，
I例は正常値l乙返り， 2例は僅かに増加している程
氏
症例番号 
度であった。件Glb.は71.4%が正常値を示し， 28.6
%が僅か比増加しているが，経過に依る変動は著明:;:(jij;ijJi;jjJj; 
1"'1 
68.43014.52131.)18.0 1^I 0病日(23 1.0.931 0.87 81 "1"¥1A r- n，.1 ^  11"'¥1"，^Anl .，nl 
441友 o [ 6.6[1.04[3.37[3.23[ 1.0山7れ49
461小 0(11病日 )17.21 1.2814.0513.1510.8110.751 1.59 
69 山 o1 6.61 1.061 3.4013.201 0.951 0.751 1.50 
70 戸 o(シ)1 7.21 1.19[ 3.9213.281 1.091 0.731 1.46 
74 戸 o(灼)1 8.61 1.271 4.811 3.791 0.941 0.971 .88 
76 安 o1 7.8 11.361 4.501 3.301 0.871 0.811 .62 
78 育 o1 7.01 1.2113.8313.1710.9110.861 1.40 
80 内 o1 7.61 1.20; 4.1513.451 0，781 1.011 1.66 
でなかった。 r-G1b.は 71.4%が増加し，乙の中 42.9 
%は著明な増加が認められ，最高値は 2必 g/dlで 
あった。発病初期は 3例中 2例は正常値であるが， 
3病週後には総て増加し， 2例は著明に増加を示し 
r-G1b.と寒冷凝集価の関係は表 71L.示す如く，寒
冷凝集価の上昇と共vc.， r-Glb.が増加し，略々正の
相関々係が認められた。
第3項胸部レ線所見 
i) 陰影の性状

イ〉 単純像 
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表 7. r-Glと寒冷凝集価の関係
.…陽性群， 0・・・陰性群 
u 
. . 
2.1 . 
ハ) 拡大撮影像
単純像では境界不鮮明な均等禰漫性叉は雲状陰影
として現出されるものが，拡大像では淡い禰漫性叉
は雲禦状陰影を呈し，或はその陰影中氏樹枝状又は
小斑点状陰影が透見されるものもあり，叉肺門から
一定の支配気管支下の領域に拡がる扇状陰影として
一現出され，境界が比較的鮮明のものもあった。
陰影の拡がりと寒冷凝集価の関係 
1側肺野の拡がりを四つに分けて， IllIITIV型 
2]， .. (IV型を 1側肺野とす)とし， 56例K就いて観察す
• れば， 工型は 9例(16.1%)，II型は 27例 (48.2%)， 
主、。
E型は 19例 (33.9%)，IV型は 1例(1.8%)である。
ω ーー -o・ーーー竺ー _1- ーーー-ーーーー 寒冷凝集価との関係を見ると，陰影の拡がりの大き_ーーF-メ， . .. い程，寒冷凝集価の高い傾向が或る程度認められた。 
〆6
。
。
。
。 . i) 陰影の出現部位 
56例中，右肺野K40例，左肺野lと13例，両肺野
。 。 . 
/.S< 。 
初iiJ.呪τ(宇2Hlt: t/.zx針/榔J2.X 6/i>:や(-)件8'x 
"1)-(γ
浸潤陰影の性状につき，肺野の陰影と肺門との関
連性の有無lζ依り 2群lζ大別し，更にそれ等を細く
観察すれば次の如くである。 
A群:肺門より扇状又は放射状に肺野に拡がる陰
。
。
影で，均等調漫性或は雲状陰影を呈するもの (a)，
叉その陰影中氏樹枝状或は索状陰影が透見されるも
の (b)，或は小斑点状又は網状陰影が混在せるもの
(c)及び樹枝状叉は索状陰影が透見され更に小斑点 
状陰影が混在せるもの (d)，その他K樹枝状陰影中
K小斑点状又は網状陰影が混在せるもの (e)の5型 
lと分類す。 
B群:肺野の陰影が肺門と関連性がなく，限局性
の小陰影をあらわし，均等調漫性叉は雲状陰影を呈
するもの (a)，叉その陰影中lζ樹枝状又は斑点状陰
影を呈するもの (b)の2型lζ分類す。 
56例に就いて観察するに， A群は 52例で， B群は
4例であり，更に A群中 (a)は18例， (b)は15
例， (c)は11例， (d)及び (e)は4例で， B群中
(a)は4例， (b)はOであった。この他K肺門陰影
に3例が認められ，叉 53例中両上野 9例，両中野 
5例，両下野 39例で，両下野が 70%を占めてい
た。 30例の側面撮影lとより右肺では上葉4例，中葉 
8例，下葉、 12例で， 左肺では上葉3例， 下薬3例
で，右肺の中下葉に 20例 (66.7%)が認められた。
ii) 陰影の時期的変化
陰影を逐病週的iと観察すれば，多くは第 1病週で 
禰漫性叉は雲状陰影を呈し，第2病週前後l乙その陰
影中i乙樹枝状叉は小斑点状陰影が透見され，第3病
週では樹枝状叉は小斑点状陰影lζ移行し，第3病週
後半より第4病週iζ多くは消失した。 
iv) 陰影の持続日数は最短日数が 7日で 10日以
内が 11例， 11~20 日が 29 例， 21~30 日が 11 例， 
31~35 日が 5 例であり， 20日以内に 71.4%が消失 
し，平均持続日数は 17.6日であった。
第 4項症例
症例1. S. E. 女 22才農業
既往，家族歴lζ特記すべき事はない。
1956年 19(8 感冒l乙擢患して 37"1'Cの微熱，全 
身倦怠及び食慾不振があり，微熱は 1日で下降する 
も腰取と略疾が現われ，咳鰍は次第に強くなり某医
に依り肺結核と診断され， 1/9 K入院した。 1/9Iと 
撮影したレ線像は右肺門より外下方托模状に拡がる
の増大を 7例，葉間肋膜肥厚を 2例に認めた。{嘱漫性陰影を認め(写真 a)，拡大像では淡い雲索状
ロ)断層像群
A群では多くは肺門より気管支に沿うて末梢に拡
がる禰漫性叉は雲状陰影を呈し， B群では限局性の
瀬漫性の小陰影を呈し両群共に結核性病変を認めな
かった。
陰影中に小斑点状陰影が透見され，下方が境界比較 
的鮮明であり，一定の支配気管支下の領域K限局せ
る病巣を示している(写真 a勺。尚咽頭発赤なく，
聴診上右背下部lζ粗随性呼吸音を聴取した。検査成
績。赤血球数440万，血色素量 85%， 白血球数
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6，200，百分率は好中球 53%，淋巴球 40%，好酸球 4 
%，単球 3%，赤沈値 70mm，寒冷凝集価 256倍，
「ツJ反応陽性， rワJ氏反応並びに「イ J試験共に陰
性，略疾中結核菌は塗抹培養共に陰性，肺炎菌等陰
性，肝機能は正常。 7/9の寒冷凝集価は 128倍とな
り， 11/9 I乙白血球数は 5，300，赤沈値は 48mm rc軽
減す。血清蛋白量7.8%，分屑像は A/G比:0.87， 
Al: 3.63 g/dl，Gl: 4.17g/dl，α-Gl: 1.02g/dl，s-
Gl: 0.96g/dl，r-G1:2.19g/dl，14/91<::は陰影は全
く縮小し索状陰影に移行し(写真 b)，18/9 rc赤沈 
値は 13mm1<:好転した。 21/9の寒冷凝集価は 32倍 
l乙低下し， 24/9 Iとはレ線陰影は全く消失した(写真
c)。治療は対症療法で行い，臨床症状は 11/91<:軽
快した。その後 2年間の観察では異常を認めなかっ 
7こ。
，症例2. A. S. 女 17才庖員
既往，家族歴l乙特記すべき事はない。 
1956年 4/91<::頭痛，熱感，咳l欺及び全身倦怠があ
り， 7/9より右胸痛と咳蝦が現われ， 8/9頃より咳搬
と略疾が次第に増加し， 1~2 回の血疾を略出し 37 0 
2/Cの微熱が出る。胸部レ線撮影した所，右肺門よ 
り下方に扇状lζ拡がる澗漫性陰影を呈し，中に樹枝
状陰影が透見され(写真 a)，拡大像では小雲索状陰
影中lと小斑点状陰影が混在す(写真 aノ)。聴診上右 
胸部K乾性擢音，右前下部l乙湿性擢音を聴取した。
検査成績 白血球数 5，400，百分率は好中球 70%，
淋巴球23%，好酸球 2%，単球 5%，赤沈値 70mm，
寒冷凝集価 8倍， rツj反応陽性， rワJ氏反応並びに
「イ J試験共に陰性，略疾中結核菌は塗沫，培養共に 
陰性，肺炎菌陰性， 14/91乙対症療法に依り臨床症状
は軽快し，赤沈値は 40mm1<:軽減し，白血球数は
6，000，凝集価は 32倍となり，21/9Iζは更に 128倍
に上昇し，レ線陰影は全く消失した(写真 b)。その
後2年間の観察では異常を認めなかった。
第3節寒冷灘集反応陰1'生群の臨床像
第 1項臨床症状
発病には陽性群と同様に漸進性と突発性の 2通り
があり，有症状のもの 26例中， 前者は 20例 (76.9
%)で後者は 6例 (23.1%)であった。自覚症状は
咳欺， n客疾，発熱，頭痛，胸痛及び全身倦怠が主な
もので，特に咳!欺は 96.2% Iζ認められるが，軽度で
短期間に消失するもの多く，曙疾は 65.4%1<:認めら
れ，主l乙援液性，粘液性であり，特に血疾は 15.4%
に併存し， 1例(症例 No.32) rc小H客血が見られ
た。発熱は 61.5%に認められ，乙の中 370C代5例，
380C代 6'{列， 390C代4例で， 熱型は一定せず， 有
熱期間は短かく 10日以内に全例消失した。 その他
頭痛 34.6%，胸痛 30.8%，全身倦怠 19.2% rc認めら
れた。臨床症状を陽性群の如く， a，b，cの3群に
分類すれば， a群は 1例 (3.7%)，b群は 18例 (66.7
%)， c群は 8例 (29.6%)である。
臨床症状と寒冷凝集価の関係を見るに，表2の如 
く両者の聞に有意な関係が認められなかった。 
理学的所見
27例中 11例 (40.7%)が無所見で，有所見 16例
(59.3%)の中，呼吸音異常7例，乾性湿性羅音を夫 
々6例4例に聴取するも軽微で短期間に消失した 0， 
第2項臨床検査成績
i) ツベルクリン反応 
27例中，陽性 25例，疑陽性 1例，陰性 1例で，陽
性例の中には陽転例が 2例l乙認められた。 
i) ワッセルマン氏反応
検査せる 18例は総て陰性であった。 
iii) 略疾
略疾中の結核商の塗抹，培養成績は全例陰性であ
り，細菌学的検査により葡萄状球菌2例，連鎖状球
菌 1例を認むるのみで肺炎菌は検出し得ず，細胞検
査では特有な所見が見られなかった。
iv) 血液像
イ) 血色素量並びに赤血球数
血色素量は 12例中 2例が僅かに減少し，赤血球
数は 10例が正常で 2例に軽度の貧血が認められた。
ロ〉 白血球数並びに百分率
27例に就いて算定した白血球数は， 5，000以下の
減少は 2例 (7.4%)，8，100以上の増多は 13例 (48.1
%)で，正常が 12例 (44.5%)であり，その百分率 
では好中球の増多が 75.5%，減少が 4.3%で，淋巴
球の増多が 13%，減少が 52.2%に見られ，好酸球
増多は 8.7% rc過ぎなかった。 
v) 赤沈値 
24例l乙就いて測定した成績は表 31<:示す如<10 
mm以下の正常値を示すものは 25%，11 mm以上
の促進は 75%に認められ，この中軽度の促進は 
41.7%，中等度の促進は 20.8%，高度の促進は 12.5
%であった。赤沈値の消長を観察すれば，陽性群と
同様に 1~3 週で略々正常値比好転した。
赤沈値と寒冷凝集価の関係
表4rc示す如く赤沈値が促進している場合でも寒
冷凝集価が低く，両者の聞には有意の関係が認めら
れなかった。
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vi) インフルエンザ赤血球凝集抑制試験成績
10例に就いて検査した成績はA型 (A-，椛谷 1-52
株〉及びB型は陰性で， A型 (Aー東京 57型)では， 
1例(症例 No.58)に有意の上昇が認められた。 
vi) 肝機能検査成績
10例lと就いて陽性群と同様に検査を行った。
イ) B.s.P.試験
軽度の障碍を示したものは 1例 (10%)であるが，
陰影消失時には正常 K好転した。
ロ〉グロス氏血清反応
全例が陰性で，経過による変動も認められなかつ
た。
ハ)血清コバルト反応
全例が正常で，陰影消失時にも異常を示さなかっ
こ。7
ニ) 尿ウロピリノーゲン反応 
2例 (2O%)が陽性で，乙の中 1例が 2倍稀釈尿
で陽性を示したが，陰影消失時には 2例共好転し
Tこ。以上4種目の肝機能成績を観察すれば 2種目の
陽性が 1例のみであり，陰影消失時には好転した。 
vii) 血清蛋白量及び蛋白分屑像
血清蛋白量は 17例中 3例が減少し， 2例が増加を
示し， 12例が正常であった。
血清蛋白分屑、像〔表 5(2)Jは 10例に就いて検査
し， 3例は経過を追って観察した。
A/G比は 20%が僅かに低下を示し， 3例の経過 
l乙依る変動は異常が認められなかった。 
A/G比と寒冷凝集価の関係は表6の如く，両者の
聞に有意の関係が認められない。 
Alb.は20%が減少し， 10%が僅かに増加を示
し， 70%が正常値であった。 
Glb.は 10%が僅かに増加を示し， 3例に就いて
見るに， 9病日 l乙僅かに増加を示した 1例は， 23病
日比正常値にかえり，他の 2例は有意な変動を示さ
なかった。 
Glb.の中 α-Glb_は20%が僅かに増加を示し， 
s-Glb.は 10%のみが増加しているが， r-Glb.は全
例が正常値であり，その各々のグロブリンは経過に
よる有意な変動が認められなかった。 
r-G1b.と寒冷凝集価の関係は表 71ζ示す如く一定
の関係を示さなL'o
第3項胸部レ線所見
i) 陰影の性状
イ)単純像
浸潤陰影の性状を陽性群の如く分類し， 27例に就 
いて観察すれば， A群は 21例， B群は 6例であり， 
更にA群中 (a)は9例， (b)は6例， (c)は4例，
(d)及び (e)は夫々 1例で， B群中 (a)は4例， 
(b)は2例であった。その他肺門陰影の増大を 3 
例，薬間肋膜肥厚を 2例K認めた。 
ロ〉 断層像並びに拡大像は陽性群と略々類似し
ているが，断層像で、は雲禦状陰影又は空洞様の陰影
が認められるものもあった(症例 No.32，No. 57)。
陰影の拡がりと寒冷凝集価の関係
陰影の拡がりを陽性群の如く 4型に分けて 27例
に就いて観察すれば， 1型は 12例 (44.5%)，II型
は 11例 (40.7%)，JI型は 4例 (14.8%)，IV型は O
である。寒冷凝集価との関係を見ると，両者の聞に
特定の関係が認められなかった。 
i) 陰影の出現部位
27例中，右肺野K 18例，左肺野氏 9例が認めら 
れ，叉両上野 8例，両中野 7例，両下野 12例で，両
上中野に 15例 (55.6%)が認められた。 14例の側面 
撮影により右肺では上葉4例，中葉5例，下葉 1例
で，左肺では上葉 2例，下葉 2例'""2，右肺の上中葉
に比較的多く観察された。 
ii) 陰影の時期的変化は陽性群と略々同様な経
過で移行した。 
iv) 陰影の持続日数は最短日数が 5日で 10日以
内が 7例， 11~20 日が 11 例， 21~30 日が 6 例， 31 
~35 日が 3 例であり， 20日以内fC66.7%が消失し， 
平均持続日数は 17.3日であった。
第4項症例
症例1. T. K. 男 30才会社員
既往歴， 25才肺浸潤，腸結核lζ擢患し，パス，ス
トマイの化学療法を行い軽快した。
家族歴，特記すべき事はない。 
1958年 14/9，370 7'Cの微熱があり， 咳蝦と曙疾
が現われ，特l乙血疾が 1週間位持続し， 17/9 K撮影
したレ線像は右肺門より上方に扇状に拡がる瀬漫性
陰影を呈し，中l乙樹枝状陰影が透見された(写真 
a)。咽頭l乙発赤なく聴診上右背中部氏呼吸音減弱を
聴取した。
検査成績，赤血球数 475万，血色素量96%，白血
球数 6，700，百分率は好中球 64%，淋巴球 32%，好
酸球 2%，単球 2%，赤沈値 8mm，寒冷凝集価4
倍， ij客疾中結核菌は塗沫，培養共に陰性，肺炎菌陰 
性， 25/91乙臨床症状は軽快し，赤沈値は 4mmとな
る。 3/10よりパス，ストマイの化学療法を始めるも
12/101乙は陰影は全く消失し(写真 b)化学療法を
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中止した。寒冷凝集価は 4倍で変動を示さなかっ
?こ。
症例 2. T. A. 男 22才教員
既往，家族障には特記すべき事はない。
1957年 5/6 急に咳蛾と略疾が現われ，次いで血
疾 10コ位略出し，直にレ線撮影を行った所，左第 1
肋聞に限局性の禰漫性小陰影が認められた(写真
a)。検査成績， 白血球数 5，800，百分率は好中球 66
%， 淋巴球32%，好酸球 0，単球 2%，赤沈値 16
mm，寒冷凝集価8倍， rツJ反応陽性， rワJ氏反応
陰性，略疾中結核菌は連続，塗抹，培養共に陰性，
他覚的所見l 乙依り 8/6頃に乙異常を認認、めず，対症療法R. 月 
rcと臨床症状は軽快するもパス，ストマイの化学療法 
を施行し T 印 月に乙赤沈値は 4mmとなり，レ線陰たこ。 19/61
影は全く消失した(写真b)。寒冷凝集価は 4倍の低
値を示しているが，レ線像が全く消失したので化学
療法を中止した。その後2ヵ年間の観察では異常が
認められない。
第4章一過性肺浸潤の予後 
35例K就いて本肺浸潤発生後6カ月以上2年 9
カ月後の経過を追及し，臨床像を観察した。再び本
肺浸潤を反復したものは 2f9U (症例 No.3，No.57) 
で， 1例は 6ヵ月後rc，他の 1例は 1年 3ヵ月後lζ
発生した。陰影の性状は (d)型で， 1例は両肺野
に，他の 1例は右上肺野に認められたが，夫々 25
日， 24日で陰影は消失した。白血球数は 2例が減少
し， 3例が増加を示し，赤沈値は軽度の促進が 11.8
%に認められ，寒冷凝集価は 1例(症例 No.3)が
64倍の陽性を呈し，その他は 16倍以下の陰性であ
った。即ち 1例は陽性群R.，他の 1例は陰性群l乙属
するものであるが，前回同様に短期間に軽快し，肺
結核の続発したと考えられるものは認められなかっ
こ。T
第 5章総括並びに者按
以上要するに著者は 1955年 5月より 1958年 9月
迄の間に 83名の一過性肺浸潤を発見した。 これら
症例に就いて，寒冷凝集反応，肝機能，赤沈並びに
血清蛋白分屑像等を検査し，浸潤の性状を検討する
と共に疫学的条件を併せ観察し，更に寒冷凝集反応
を中心として之が陽性を呈するものと陰性の場合と
の症状の相違を比較検討した。
本患者の一般外来患者総数並びに急性気道感染症
患者総数に対する発見率は夫々 0.45%，2.18%であ 
った。集団検診にて新津(33)は 0.17~0.37%，高梨(34)
は0.38%rc発見しているが， 山口 (3町立外来を訪れ
た新患に総てレ線検査を行，つて，検査総数民対する
発生頻度は 0.65%であると述べている。著者の発見 
率は集団検診の場合より柏々多いが，山口の報告よ
り低いのは臨床症状が軽微でレ線検査を施行しなか
った症例がある為と考えられる。 
性別を見ると男性 48例，女性 35例であり，年令
構成は 8-.-67才と広い年令層lζ亘っているが 20才 
代が 1/3以上を占め青年に多かった。河辺は 23:9， 
駒野は 3止:2の比牢率、にl にζ多いと報告し， 藤森〈例“ζ男性l 36
は 1日5---..-25 才 lに乙最も多く，寺岡，渡辺(印 位お 3釘7)は 16~42 才 
lに乙してその過半は 却20~3却O 才でで、あると述べている。
之等は検査対象や地域lζ依り差異があると思われる
が，著者の成績は諸家の報告と同様に青年で男性に
多く観察された。
季節的発生状況は四季を通じて散発的に発生して
いるが，秋から冬にかけて多く認められ，月別の外
来患者並びに急J性気道感染症患者に対する発生頻度
も略々並行して同期聞に高率を示し，最高は夫々 
1.31%，6.45%であった。主に集団検診を対象とし
て検査せる前田(38)は春に発生の山を認めているが，
加藤(39)は 1年を通じて散発的花見られるが，概して
冬を中心として春と秋に多い事を報告している。著
者の症例はインフルエンザの流行とは全く関連性が
認められず，感冒の発生する冬lζ多い傾向がある
が， 1956年の如き比較的多数を認めたのは小流行で
はなL'かと思われる。
寒冷凝集反応は検査方法に依りその凝集度を異l乙 
し，その陽性限界度の判定も個人に依り異っている
が，著者は Young氏法K依り施行し，実験成績に
諸家(25)(40)の報告を加味して陽性限界を 32倍とし，
叉経過中4倍以上の変動を示す場合も陽性とした。 
その成績により対象 83例を分類すれば，陽性群は 
56例 (67.5%)，陰性群は 27例 (32.5%)である。
両群l乙就いて臨床像を比較検討するに，臨床症状
に就いては高度の発熱と感冒様症状の著明なものは
陽性群では 53.6%であるが，陰性群では 29.6%の
少数であり，叉理学的所見では陽性群の 19.6%に対
し陰性群の 40.7%が無所見であった。即ち臨床所見
は全般的lζ陰性群が軽微であり酒寄の報告と一致し
ている。一方臨床症状と寒冷凝集価の関係では，河
辺の報告と異り陽性群では症状の強い程寒冷凝集価
が高値を呈する傾向があるが，陰性群では Swadel
(41)の云う如く両者は必ずしも並行しなかった。血
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液像l乙就いて見ると，血色素量及び赤血球数は著変 谷川〉は陽性群lこ就いて，コバルト反応左方移動，高
がなく，白血球数は両群共略々正常範囲か又は軽度 目反応陰性を述べ，奥田川〉は尿ウロビリノーゲン陽
の増加を示し，藤田，駒野の報告と一致している。 性，グメリン反応陽性を見，肝機能障碍を疑ってい
混合感染のある症例には梢々著明な白血球増多を認 る。著者の成績は陰性群の多くに異常がなく，陽性
めるが，臨床症状と白血球数とは必ずしも平行せ 群氏軽度の障碍が認められるのは臨床症状が強く，
ず，陽性群では却って臨床症状の強い症例に白血球 レ線陰影が 1/2肺野以上の拡がりを呈する症例に多
減少が認められた。之は酒寄(42)のビールス疾患の く認められた6
初期比白血球が減少する報告と照合すれば首肯出来 血清蛋白量は略々正常範囲内lζあるが，分屑像は
る。 両群l乙明らかに差異が観察された。即ち陽性群の多
赤沈値は両群の聞に著明な差異が認められる。即 くに Alb.の減少と Glb.の増加が認められ，従って
ち中等度以上の促進は陰性群では 33%であるが陽  A/G比の低下を示すものが多いが，陰性群では多
性群では 80%で明らかに促進を示し，而も臨床症 く正常値を示し，叉 Glb.分劃では陽性群に α-Glb.
状が強くなるに従って赤沈値が促進しているが，陰 の軽度の増加と子Glb.の柏々著明な増加が認めら
性群では一定の傾向が見られなかった。一方赤沈値 れたが，陰性群では正常範囲内にあるものが多かっ
と寒冷凝集価の関係は，陽性群では正の相関々係が た。 ζれらの変動を平均値に就いて見ると， A/G比
認められたが，陰性群では必ずしも両者が並行しな は陽性群では経過に従って1.04より 0.92I乙減少す
かった。即ち陽性群では小松(43九平木(仰の報告の るが，陰性群では1.23より1.28になり正常範囲を
如く，赤沈値，臨床症状及び寒冷凝集価の各相互間 動揺するに過ぎず，又 Glb.の中 α-Glb.は陽性群
に有意な関係が認められ，臨床症状が強く，寒冷凝 では1.25g・/dlより1.00g/dlに減少するが，陰性群
集価の高値のものに赤沈値が促進しているものが多 では 0.88g/dlより 0.86g/dl になり殆んど変動を示
いが，陰性群は臨床症状並びに赤沈値が軽微である さず， r-Glb.は陽性群では1.64g/dlより 2.12g/dl 
ものが多かった。赤沈値の消長に就いては山口，寺 と著明に増加するのに，陰性群では1.66g/dlより
岡の浸潤が消失した後も赤沈値の促進しているもの 1.59g/dlと僅かに減少した。かくの如く陽性群の変
が多い報告と異り，時日の経過と共K好転し，多く 動は藤田 (49)の急性感染症に於ける変動に一致し，又
は 1~3 週で正常に快復し，叉浸潤の消失に先だっ 上野く50】が午痘の実験で抗体の増加を認めた報告と
て正常に改善された。之は結核性浸潤等の慢性疾患 照合すれば，この成績は感染Iとより血中氏生じた抗
と異なる点であるが両群の聞に著しい差異は認めら 体の増加による変動であると考えられる。一方陽性
れなかった。浸潤の範囲，程度及び臨床像と赤沈の 群では寒冷凝集価が高値になるに従って子Glb.が
改善率とは一定の関係はないが，早期に好転が見ら 増加し， A/G比の低下が認められるが，陰性群には
れる場合は全経過も短かく，快復も早いと思われる。 有意の関係が認められなかった。藤田は寒冷凝集価
日客疾の検索では祖父江(45)，小泉(46)，河辺の報告と と r-Glb.は正の相関々係があるが， s-Glb.とは負
同様に，両群共に結核菌の塗抹，培養共に陰性で， の相関々係があると述べ，北本(51)は s-Glb.の増加
肺炎菌を検出し得ず，特有な所見が認められなかつ を報告している。著者の成績では戸-Glb.が著しい
た。 変化を示さないので，諸家の報告と異り寒冷凝集価
肝機能K就いては 4種の検査，即ち B.S. P.試 とは有意の関係を認めないが，陽性群の 7・Glb.の
験，グロス氏反応，コバルト反応，尿ウロピリノ一 変動は藤田，三谷の報告と同様であった。陰性群で
ゲン反応に就いて施行した成績では，陽性群が陰性 は臨床像が軽微で，寒冷凝集価の変動も少いので，
群より 9~24% 陽性率が高い。之を綜合するに，陽 蛋白分屑像の変化も僅少であるが，陽性群の蛋白分
性群では 2種目の陽性が 1例， 3種目以上の陽性が 屑像は感染の程度比より左右されると考えられる。 
3例であるが，陰性群では 2種目の陽性が 1例のみ 胸部レ線所見K就いて，肺門と肺野の陰影の関連 
K認められた。之等の変化は陰影の消退K伴って多 性の有無lζ依り 2群lζ分類すると，陽性群では大多
くは改善され，経過により増悪せるものはないが， 数が肺門より模状又は放射状lζ拡がる陰影を呈する
陰影消失時lζ陽性群の 1例に 4種目の陽性が尚残存 が，陰性群では限局性陰影が比較的多く認められ
していた。乙の例は心不全に本肺浸潤が併発せるも た。陰影の拡がりは， 1側肺野の 1/2以上を呈する
ので，欝血肝による肝障碍であると推定される。三 ものが陽性群では 36%であるが，陰性群では 15% 
第 2号 吉野: 一過性肺浸潤の臨床的観察 -583-
の少数であり， Iん以下を呈するものは前者の 16%
に対し後者が 45%の多数を占めていた。即ち陽性
群の陰影が大で，市も寒冷凝集価と略々並行してい
た。本陰影に就いて Lり佃erは5型，藤田は 3型K 
分類し，藤森は 1)陰影の中心部が核があるが如き
陰影， 2)境界不鮮明な不定型の薄いベール状の陰
影， 3)両者以外の陰影の 3群に分けているが， 岡
田(52)は特有なレ線学的形態が認められないとし，島 
(53)は多種多様で分類出来ないと云う。著者は陰影
の性状を 2群応分類して，出現の状況並びK経過に
よる変化を観察し，更に断層像，側面像並びに拡大 
像で多角的K追及すると，陽性群では多くは肺門よ
り気管支に沿うて拡がる気管支肺炎像が推定される
が，陰性群では特定な像が認められなかった。浸潤 
陰影を逐病週的民経過を観察すれば，発病早期には
多くは均等禰漫性或は雲状陰影を呈し，漸次樹枝
状，小斑点状，及び索状陰影K移行し， 3~4 病週で
消退した。即ちレ線像は肺病変の進展吸収の過程の
如何なる時期にレ線撮影をするかに依って差異が出
て来ると思われる。陰影の出現部位は岩田，祖父江
の報告と同様K両群共右肺K多く認められ，肺野別 
では酒寄は両群との間K差を認めず，岡田は「ツ J反
応陽性群，陰性群共に下肺野に多いと報告している
が，著者の症例は陰性群で、は上中肺野に，陽性群で
は下肺野氏比較的多く認められた。
肺葉別では両群共右肺特lζ中下実記多く見られ，
之は解剖学的に気管支の走向や構造上好発し易いも
のと考えられる。レ線陰影は 20日以内K陽性群で 
は71.4%，陰性群では 66.7%が消失しているが，平
均持続日数は両群聞に殆んど差異が認められなかっ
た。田中(54)は3週以内に 62%，'前田は 1ヵ月以内 
K 85%が消失したと報じているが，著者も略々同
様な成績であった。予後l乙就いて 35例の 6ヵ月以
上2年 9月の経過観察で 2例に反復性に浸潤陰影を
認めた他は異常を認めず，寒冷凝集反応は 1例が陽
性を示した他は総て陰性，赤沈値は大多数は正常値
を示し，山口の 67例中3例に肺結核の併発した報
告と異り，肺結核の続発したものはなく，予後は良
好であると思われる。
以上一過性肺浸潤に就いて，特lと寒冷凝集反応の
如何lとよりその臨床像，並びl乙血清蛋白分屑像l乙種
々の差異が認められた。
を行うと共K，寒冷凝集反応の成績により陽性群と
陰性群に分類して，臨床像を比較検討して次の成績
を得た。
1) 本患者の一般外来患者総数並び応急性気道感
染症患者総数民対する発見率は夫々 0.45%，2.18% 
であり，性別では男性 48例，女性 35例で，年令別
では 20代の青年に多かった。
2) 季節的発生状況は四季を通じて散発的に発生 
しているが，秋から冬にかけて比較的多く観察され
た。
3) 寒冷凝集反応の成績により陽性群 56例，陰
性群 27例を得，両群K就いて臨床像を比較すれば
次の如くである。
i) 臨床所見は陰性群が全般的K軽微であった。
赤沈値は陽性群が陰性群より明かK促進しており，
叉寒冷凝集価の高値のもの程促進している。更K血
清蛋白分屑像は陽性群rAlb.の減少， A/G比の低c.
下を示すもの多く，叉 Glb.分劃の中， α-Glb.の軽
度の増加とわGlb.の柏、々著明な増加が認められた
が，陰性群では略々正常値を示した。
i) 胸部レ線像は陽性群の多くが肺門より扇状叉
は放射状l乙拡がる陰影を呈するが，陰性群では限局
性陰影を呈するものが比較的多かった。叉陰影の拡
がりは陽性群では 1/2肺野以上のものめf多いのに，
陰性群では 1/4肺野以下の小陰影を呈するものが多
く，更に出現部位は陽性群が下肺野K，陰性群が上
中肺野に比較的多く認めちれた。
4) 本肺浸潤の再発は僅少で，予後は良好であっ
た。
稿を終るに臨み，御懇篤なる御指導と御校閲
を賜った思師三輪教授に深謝すると共に直接御
指導を賜った湯田助教授，高瀬博士並びに御協
力下った国立千葉病院内科，放射線科，検査科
各位に衷心より御礼申上げます。
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症例1. (陽性群)  
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-586 吉野論文附|孟I (ll) 第36巻 
[ c J [24/9J 
第 2号 吉野論文附図(JlI) 587-
症例 2. (陽性群) 
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症例1. (陰性群)  
a. [17/9J b. (12/10) 
1iÌ~ 1列 2. (陰性群)  
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